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２）調査期間
2016年7月
３）調査内容及び分析方法
Ａ大学での小児看護学実習では，1グループ8～9人で構
成されている。Ａ大学の小児看護学実習施設の学生受け入
れ可能人数に合わせ，その1グループを4～5人の2グループ
へ分け，病棟を中心とする実習（Ａ）と外来を中心とする
実習（Ｂ）の2施設に分けている。学内でのカンファレンス
では全員で集まり実習での学びを話し合っている。
小児看護学実習終了後，課題レポートである「病院実習
での学び」についての自由記載をデータとし，意味内容の
類似性のあるものを分類し、質的帰納的に分析を行った。
分析過程においては小児看護学実習を担当している本研
究の共同研究者と繰り返し検討を行った。
（Ａ）：入院患児を受け持ち，入院患児を中心に実習を展
開していく。
（Ｂ）：入院患児がいれば受け持ち，実習を展開していく。
入院患児がいなければ外来を受診した患児を受け持ち，実
習を展開していく。
４）倫理的配慮
対象者へ研究説明書，同意書，同意撤回書を配布。研究
説明書，口頭にて研究目的，研究への参加は自由意思によ
るものであり不利益が生じないこと，記述内容のデータ処
理を行い匿名性が確保されていること，成績には関与しな
いこと，同意後も同意撤回が行える旨を説明した。分析時
期は，成績評価を終え，その後分析を行った。本研究はA
大学倫理委員会の承認を得て実施した。
３．結果
小児看護学実習を終了した看護学科4年生60名を対象と
し，55名より研究への同意が得られた。
１）病棟中心の実習（以後，病棟実習）と外来中心の実習
（以後，外来実習）それぞれの学びについての記述内容の
構成
学生より得られた記述内容を分析した結果を示す。以
下，カテゴリーを【　】，サブカテゴリーを『　』，コー
ドを〈　〉で示す。
病棟実習での学びの特徴についての分析結果を示す（表
1）。コード数は220で，20のサブカテゴリー，4のカテゴリ
ーが抽出された。病棟実習では，【家族看護の視点をもつ
こと】【子どもの成長発達】【健康障害をもつ子どもの看
護】【子どもの安全・安楽の保障】という学びの特徴がみ
られた。
外来実習での学びの特徴についての分析結果を示す（表
2）。コード数は265で，20のサブカテゴリー，5のカテゴリ
ーが抽出された。外来実習では，【家族看護の視点をもつ
こと】【子どもの成長発達】【子どもの健康の維持・増進】
【健康障害をもつ子どもの看護】【子どもの安全・安楽の
保障】という学びの特徴がみられた。
（1）病棟実習での学びの特徴で抽出されたカテゴリーの
内容
【家族看護の視点をもつこと】では，『子どもと家族が
対象者』『家族役割機能の把握』『入院による家族役割機
能の変化』『家族が抱える負担や不安への気づき』『家族
の負担や不安に対する看護の必要性』『家族への支援方法』
の6のサブカテゴリーで構成されていた。『子どもと家族が
対象者』では，〈小児看護は児とその家族や周囲が対象で
ある〉，『家族役割機能の把握』では，〈母親の存在，役
割が大きい〉，『入院による家族役割機能の変化』では，〈母
親の付き添いにより家族役割が変わる〉，『家族が抱える
負担や不安への気づき』では，〈兄弟の育児と入院生活と
なるため，ストレスや不安，負担が大きい〉，『家族の負
担や不安に対する看護の必要性』では，〈家族へも配慮し
ていくことが必要〉，『家族への支援方法』では，〈疾患
の経過，治療内容や処置の説明をすることが大切〉など，小
児看護では子どもだけでなく家族も対象とすることから
家族看護の視点を持ち，対応していくことの必要性を挙げ
ていた。
【子どもの成長発達】では，『子どもの身体的・認知的
発達への理解』『子どもへの声かけの工夫』『子どもとの
関わりの工夫』の3のサブカテゴリーで構成されていた。
『子どもの身体的・認知的発達への理解』では，〈成長が
未熟なことにより生じるリスク〉，『子どもへの声かけの
工夫』では，〈年齢に応じた説明やほめ方が必要〉，『子
どもとの関わりの工夫』では，〈視線を合わせ，笑顔で接
する〉など，子どもを看護するためには子どもの成長・発
達段階を考慮した対応の必要性を挙げていた。
【健康障害をもつ子どもの看護】では，『子どもが安心
できる環境の提供』『情報収集における工夫』『疾患理解
の重要性』『状態の継時的な変化をみること』『子どもの
状態管理』『子どもの成長発達を考慮した処置時の看護』
『個別性のある関わり』『他職種との連携』『健康障害が
子どもに与える心理・社会的影響への理解』の9のサブカ
テゴリーで構成されていた。『子どもが安心できる環境の
提供』では，〈診察や処置をスムーズに行い，不安の軽減
を行う〉，『情報収取における工夫』では，〈態度や機嫌
から情報を得る〉，『疾患理解の重要性』では，〈症状の
経過や治療の知識を持っておく必要がある〉，『状態の経
時的な変化をみること』では，〈状態の経過をアセスメン
トしていく〉，『子どもの状態管理』では，〈適切な時期
に適切な治療を行うこと〉，『子どもの成長発達を考慮し
た処置時の看護』では，〈安全確保のため，動く児への固
定〉，『個別性のある関わり』では，〈児の疾患・症状に
合わせた退院指導〉，『他職種との連携』では，〈看護師
は他職種との調整という役割も担う〉，『健康障害が子ど
山本　裕子
― 122 ―
小児看護学実習での学生の学びの特徴
もに与える心理・社会的影響への理解』では，〈治療や処
置に対する不安が大きい〉など，小児看護を展開するため
に必要な視点を理解することができていた。
【子どもの安全・安楽の保障】では，『危険予測』『感
染予防の徹底』の2のサブカテゴリーで構成されていた。
『危険予測』では，〈発達段階に合わせた危険の予測〉，『感
染予防の徹底』では，〈感染予防を行うことが大切〉など，
子どもの成長発達を踏まえ安全で安楽な治療やケアを提
供することの必要性を挙げていた。
（2）外来実習での学びの特徴で抽出されたカテゴリーの
内容
【家族看護の視点をもつこと】では，『子どもと家族が
対象者』『家族役割機能の把握』『家族が抱える負担や不
安への気づき』『家族の負担や不安に対する看護の必要性』
『家族への支援方法』の5のサブカテゴリーで構成。特徴的
なコードは，『子どもと家族が対象者』では，〈小児看護
の対象は児とその家族〉，『家族役割機能の把握』では，〈家
族の協力が不可欠〉，『家族が抱える負担や不安への気づ
き』では，〈子どもの病気で不安や負担が親にはある〉，『家
族の負担や不安に対する看護の必要性』では，〈家族への
ねぎらいも必要〉，『家族への支援方法』では，〈正しい
知識や情報を提供する大切な役割がある〉など，子どもの
疾患管理には家族の協力が必要であること，そのために看
護の対象に家族を含めることの必要性も挙げていた。
【子どもの成長発達】では，『子どもの身体的・認知的
発達への理解』『子どもへの声かけの工夫』『子どもとの
関わり方の工夫』の3のサブカテゴリーで構成。特徴的なコ
ードは，『子どもの身体的・認知的発達への理解』では，〈小
児は危険予測の能力が低い〉，『子どもへの声かけの工夫』
では，〈発達段階に合わせ，小児が理解できる言葉や表現
にする〉，『子どもとの関わり方の工夫』では，〈子ども
が圧迫感や緊張感を感じにくいようコミュニケーション
を行う体勢づくり〉など，実習での子どもとの実際の関わ
りから成長発達に伴った身体的特徴，行動特性を考えた関
わりが必要であることを挙げていた。
【子どもの健康の維持・増進】では，『健康児も対象で
あることの気づき』『外来を受診する子どもの特徴』の2の
サブカテゴリーで構成。特徴的なコードは，『健康児も対
象であることの気づき』では，〈健康に発達を遂げている
児に対して援助を行うことも小児看護の役割の一つであ
る〉，『外来を受診する子どもの特徴』では，〈児ひとり
ひとり症状も受診する目的も緊急度もそれぞれ異なる〉な
― 123 ―
䜹䝔䝂䝸䞊 䝃䝤䜹䝔䝂䝸䞊 ෆᐜ
ᑠඣ┳ㆤ䛿ඣ䛸䛭䛾ᐙ᪘䜔࿘ᅖ䛜ᑐ㇟䛷䛒䜛䠄㻝㻟䠅
ᐙ᪘䛾䛣䛸䜒ྵ䜑䛶┳ㆤၥ㢟䜢⪃䛘䛶䛔䛟䠄㻝㻞䠅
ẕぶ䛾Ꮡᅾ䚸ᙺ๭䛜኱䛝䛔䠄㻢䠅
ぶ䛸༠ຊ䛧┳ㆤ䛧䛶䛔䛟䛣䛸䛜኱ษ䠄㻠䠅
ẕぶ䛾௜䛝ῧ䛔䛻䜘䜚ᐙ᪘ᙺ๭䛜ኚ䜟䜛
඗ᘵ䜒ẕぶ䛸䛾ศ㞳䛜క䛳䛶䛔䜛
඗ᘵ䛾⫱ඣ䛸ධ㝔⏕ά䛸䛺䜛䛯䜑䚸䝇䝖䝺䝇䜔୙Ᏻ䚸㈇ᢸ䛜኱䛝䛔䠄㻞䠅
ẕぶ䛾㈇ᢸ䜔୙Ᏻ䛜኱䛝䛔䠄㻤䠅
ᐙ᪘䜈䜒㓄៖䛧䛶䛔䛟䛣䛸䛜ᚲせ䠄㻥䠅
ᐙ᪘䛾㌟యⓗ䞉⢭⚄ⓗ䛺⑂ປ䛻௓ධ䛧䛶䛔䛟䛣䛸䛜ᚲせ䠄㻞䠅
⑌ᝈ䛾⤒㐣䚸἞⒪ෆᐜ䜔ฎ⨨䛾ㄝ᫂䜢䛩䜛䛣䛸䛜኱ษ
㏥㝔䛻ྥ䛡䛶䛾ᨭ᥼䠄㻟䠅
ᡂ㛗䛜ᮍ⇍䛺䛣䛸䛻䜘䜚⏕䛨䜛䝸䝇䜽䠄㻣䠅
Ⓨ㐩ẁ㝵䛤䛸䛻⌮ゎᗘ䛜㐪䛖䠄㻢䠅
ᖺ㱋䛻ᛂ䛨䛯ㄝ᫂䜔䜋䜑᪉䛜ᚲせ䠄㻢䠅
䜿䜰䜔ฎ⨨᫬䛾ຠᯝⓗ䛺ኌ䛛䛡䠄䠎䠅
ど⥺䜢ྜ䜟䛫䚸➗㢦䛷᥋䛩䜛
ඣ䛾どⅬ䛻❧䛳䛶⪃䛘䜛
デᐹ䜔ฎ⨨䜢䝇䝮䞊䝈䛻⾜䛔䚸୙Ᏻ䛾㍍ῶ䜢⾜䛖䠄㻞䠅
Ꮚ䛹䜒䛜ぶ䛧䜏䜔䛩䛔⎔ቃస䜚䠄㻞䠅
ែᗘ䜔ᶵ᎘䛛䜙᝟ሗ䜢ᚓ䜛
ᐙ᪘䛛䜙䛾᝟ሗ䜢㞟䜑䜛䠄㻢䠅
⑕≧䛾⤒㐣䜔἞⒪䛾▱㆑ᣢ䛳䛶䛚䛟ᚲせ䛜䛒䜛䠄㻟䠅
⑌ᝈ䛾⑓ែ⌮ゎ䠄㻞䠅
≧ែ䛾⤒᫬ⓗ䛺ኚ໬䜢䜏䜛䛣䛸䠄㻠䠅 ≧ែ䛾⤒㐣䜢䜰䝉䝇䝯䞁䝖䛧䛶䛔䛟䠄㻠䠅
㐺ษ䛺᫬ᮇ䛻㐺ษ䛺἞⒪䜢⾜䛖䛣䛸䠄㻞䠅
䝰䝙䝍䞊䛷䛾⟶⌮䛾ᚲせᛶ䠄㻞䠅
Ᏻ඲☜ಖ䛾䛯䜑䚸ື䛟ඣ䜈䛾ᅛᐃ䠄㻟䠅
ᚰ䛾‽ഛ䜢䛧䛶䜒䜙䛔䚸ᜍᛧᚰ䜢㍍ῶ䛩䜛䠄㻞䠅
ඣ䛾⑌ᝈ䞉⑕≧䛻ྜ䜟䛫䛯㏥㝔ᣦᑟ
ඣ䛻ྜ䜟䛫䛯㐟䜃䛾ᥦ౪
┳ㆤᖌ䛿௚⫋✀䛸䛾ㄪᩚ䛸䛔䛖ᙺ๭䜒ᢸ䛖䠄㻞䠅
ඣ䛾≧ἣ䛻䜘䛳䛶䛿Ꮫᰯ䛸䛾༠ാ䛜ᚲせ
἞⒪䜔ฎ⨨䛻ᑐ䛩䜛୙Ᏻ䛜኱䛝䛔䠄㻞䠅
ᡂ㛗䞉Ⓨ㐩㠃䛷ඣ䛻ᙳ㡪䛜䛒䜛䠄㻟䠅
Ⓨ㐩ẁ㝵䛻ྜ䜟䛫䛯༴㝤䛾ண 䠄㻞䠅
⑕≧䜔≧ែ䛾ኚ໬䛜㏿䛔䠄㻥䠅
ឤᰁண㜵䛾ᚭᗏ䠄㻡䠅 ឤᰁண㜵䜢⾜䛖䛣䛸䛜኱ษ䠄㻡䠅
௚⫋✀䛸䛾㐃ᦠ䠄㻟䠅
೺ᗣ㞀ᐖ䛜Ꮚ䛹䜒䛻୚䛘䜛ᚰ⌮䞉♫఍ⓗᙳ㡪䜈䛾⌮ゎ䠄㻝㻤䠅
Ꮚ䛹䜒䛾Ᏻ඲䞉Ᏻᴦ䛾ಖ㞀 ༴㝤ண 䠄㻝㻟䠅
ಶูᛶ䛾䛒䜛㛵䜟䜚䠄㻞㻜䠅
Ꮚ䛹䜒䛾ᡂ㛗Ⓨ㐩䚷䚷䚷䚷䚷䚷㻌 Ꮚ䛹䜒䛾㌟యⓗ䞉ㄆ▱ⓗⓎ㐩䜈䛾⌮ゎ䠄㻞㻟䠅
Ꮚ䛹䜒䜈䛾ኌ䛛䛡䛾ᕤኵ䠄㻝㻞䠅
Ꮚ䛹䜒䛸䛾㛵䜟䜚᪉䛾ᕤኵ䠄㻣䠅
೺ᗣ㞀ᐖ䜢䜒䛴Ꮚ䛹䜒䛾┳ㆤ㻌 Ꮚ䛹䜒䛜Ᏻᚰ䛷䛝䜛⎔ቃ䛾ᥦ౪䠄㻠䠅
᝟ሗ཰㞟䛻䛚䛡䜛ᕤኵ䠄㻥䠅
⑌ᝈ⌮ゎ䛾㔜せᛶ䠄㻡䠅
Ꮚ䛹䜒䛾≧ែ⟶⌮䠄㻢䠅
Ꮚ䛹䜒䛾ᡂ㛗Ⓨ㐩䜢⪃៖䛧䛯ฎ⨨᫬䛾┳ㆤ䠄㻢䠅
ᐙ᪘┳ㆤ䛾どⅬ䜢䜒䛴䛣䛸 Ꮚ䛹䜒䛸ᐙ᪘䛜ᑐ㇟⪅䠄㻞㻢䠅
ᐙ᪘ᙺ๭ᶵ⬟䛾ᢕᥱ䠄㻝㻝䠅
ධ㝔䛻䜘䜛ᐙ᪘ᙺ๭ᶵ⬟䛾ኚ໬䠄㻟䠅
ᐙ᪘䛜ᢪ䛘䜛㈇ᢸ䜔୙Ᏻ䜈䛾Ẽ䛵䛝䠄㻝㻤䠅
ᐙ᪘䛾㈇ᢸ䜔୙Ᏻ䛻ᑐ䛩䜛┳ㆤ䛾ᚲせᛶ䠄㻝㻟䠅
ᐙ᪘䜈䛾ᨭ᥼᪉ἲ䠄㻝㻡䠅
表１　病棟中心の実習の学びの特徴
ど，健康な子どもと健康障害をもつ子どものどちらにも看
護の必要性があることを挙げていた。
【健康障害をもつ子どもの看護】では，『子どもが安心
できる環境の提供』『情報収集における工夫』『子どもの
成長発達を考慮した処置時の看護』『状態変化への迅速な
対応への心構え』『個別性のある関わり』『子どもへ説明
することの大切さ』『プレパレーションを効果的に実施す
るための工夫』『健康障害が子どもに与える心理・社会的
影響』の8のサブカテゴリーで構成。特徴的なコードは，『子
どもが安心できる環境の提供』では，〈絵をはったり，カ
ーテンをキャラクターものにしているという工夫〉，『情
報収集における工夫』では，〈子どもの表情や行動の観察〉，
『子どもの成長発達を考慮した処置時の看護』では，〈介
助や処置の際の小児の安全に配慮する〉，『状態変化への
迅速な対応への心構え』では，〈家に帰って治療を続けて
いくことを意識して家族に接する〉，『個別性のある関わ
り』では，〈症状に合わせた適切な処置〉，『子どもへ説
明することの大切さ』では，〈理由や原理などを説明する
ことで納得できたり，実施できることにつながる〉，『プ
レパレーションを効果的に実施するための工夫』では，〈対
象とする年齢によって，紙芝居の絵や説明する文章，所要
時間を工夫していく必要がある〉，『健康障害が子どもに
与える心理・社会的影響』では，〈病院に来ることが日常
生活から逸脱したことであるのに，治療や処置をするとな
ったら苦痛になる〉など，子どもの気持ちに寄り添うこと
や子どもの知る権利を保障することの必要性を挙げてい
た。
【子どもの安全・安楽の保障】では，『危険予測』『感
染予防の徹底』の2のサブカテゴリーで構成。特徴的なコー
ドは，『危険予測』では，〈発達によって何でも口に入れ
てしまう〉，『感染予防の徹底』では，〈診察室や部屋の
中で子ども同士の接触が起こらないよう感染予防の工夫〉
など，子どもの周囲の環境に注意することの必要性を挙げ
ていた。
４．考察
１）病棟実習と外来実習それぞれの学びの特徴についての
記述内容の分析
病棟実習と外来実習の学びの特徴は，ほぼ同様の内容で
あった。小児看護学実習では，対象者を捉えることを目標
の一つとして掲げており，対象者が子どもとその家族とい
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表２　外来中心の実習の学びの特徴
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うことを学生は実習を通し体験的に学び得ていた。さら
に，病棟実習では，入院という環境が家族に与える影響と
して家族役割機能の変化があることを学び，家族看護の視
点を持ち関わっていくことの重要性を理解し，外来実習で
は，小児看護の対象に健康な子どもと健康障害をもつ子ど
もの両者が含まれることを理解していた。
子どもの成長発達への理解では，どちらの実習形態の学
生からも子どもとの具体的な関わり方の記述内容が得ら
れ，実際の関わりが子どもの成長発達への理解を深めるこ
とへつながっていた。臨床指導者，指導教員，保護者が子
どもとどのように関わっているのかを学生は観察し，それ
を実践に移すことにより理解が深まったと考える。
小児看護の役割への理解では，成長発達をしている子ど
もの特徴を捉え，その特徴に合った看護の必要性をどちら
の実習形態の学生も捉えることができていた。病棟実習で
は，状態の経時的な変化を捉えること，児に合わせた遊び
の提供をしていくこと，他職種連携の必要性を学び，外来
実習では，状態変化への迅速な対応や子どもの知る権利を
守り，子どもの成長発達の助けとなるようなインフォ―ム
ドアセントの必要性を理解することができていた。
子どもの安全・安楽については，病棟実習では子どもの
免疫力が弱く，予備能力が低いことを危惧した症状や状態
の急激な変化，外来実習では子どもの成長に伴った行動特
性から考えられる危険を未然に防ぐための対応の必要性
を挙げていた。子どもの成長発達に対応した危険予測をす
ることや感染予防を徹底することの大切さをどちらの実
習形態の学生も理解することができていた。
実習形態の違いから学びの具体的な内容の違いはみら
れたものの，小児看護学実習の目的である，小児看護の対
象の理解，健康障害をもつ子どもの看護，子どもの成長発
達への理解，安全・安楽の保障について理解することがで
きていた。さらに，記述数は少なかったが，病棟では子ど
もへ遊びを提供すること，外来では子どもへ説明すること
がそれぞれの学びの特徴として挙がってきた。遊びの提供
には，子どもの心身の成長や社会性の獲得，入院に付き添
う母親の子どもの症状回復や症状安定への願いを助け，母
親の不安や負担を軽減するという目的がある５）。子どもへ
の説明と同意の保障には，子どもの理解を促し，子ども自
身が主体性をもって治療やケアに臨むという目的がある。
これら2つの内容は小児看護を展開するにあたって大切な
視点である。今回は，病棟実習，外来実習それぞれの特徴
として挙がってきたが，どちらの実習形態であっても遊び
の提供や説明・同意の保障については理解していく必要
があり，臨床指導者や指導教員は学生がこれらの内容を学
び，理解できる機会をつくっていくことが求められるであ
ろう。
２）今後の小児看護学における示唆
現在，看護教育では，経験からの学びに焦点を当て，学
生自身が責任をもって自己の目標へ向かって学習する成
人教育へ移行しつつあると言われている６）。藤岡は，看護
は「臨床の知」であり，状況に密着する「状況の知」，身
体で関わる「身体の知」，相互性を前提とする「関わりの
知」であるとし，この知を身につけるには実際にその場に
いること，そして指導者が意図的に構成した模擬的な学習
の場で深く経験し，振り返って意味を考える機会が必要だ
としている７）。さらに津村らは，「体験」「体験の分かち
合い」「体験の分析」「体験からの学びの振り返り」を体
験学習の循環過程として示している８）。今回，課題として
挙がった内容をどちらの実習形態であっても学び，理解す
るためには，体験学習の循環過程の中で臨床指導者や指導
教員が反省的実践であるリフレクション・スキルを活用
し、学生の行動を振り返り「気づき」を促す関わりが重要
になってくると考える。
今後，実習指導を行っていくにあたり，実習形態による
学生の学びの特徴を念頭に置くこと，学習者である学生が
主体的に課題に取り組める実習環境を整えていくこと，臨
床指導者や指導教員が「気づき」を促すリフレクション・
スキルを習得していく等の人的環境を整えることが重要
になってくると考える。指導教員として学生が得た貴重な
体験を一つ一つ丁寧に振り返ることができるように，そし
て体験していない学生も自身の学びとして捉えられるよ
う今後も学生の指導にあたっていきたいと考える。
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